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   Nineteen patients with hormonal refractory adenocarcinoma of the prostate were treated with 
lfosfamide (IFM) and the combination of vincristine, ifosfamide and peplomycin (VIP). 
   Nine of them were treated with IFM, and nine with VIP, and one with IFM and also VIP. 
   In the case of the IFM therapy, the over-all response rate was 0% by the Karnofsky's catego-
ry of response, 20% by the response criteria of Shida et al., 50% by the National Prostatic Can-
cer Project (NPCP) criteria, and 0% by the response criteria of Koyama and Saito. In the case 
of the VIP therapy, the over-all response rate was 30% by the Karnofsky's category, 30% by the 
response criteria of Shida et al., 70% by the NPCP criteria and 20% by the response cryteria of 
Koyama and Saitoh. 
   The one-year survival rates of these patients treated with IFM and VIP were both about 20 
%. Only one patient treated with VIP therapy showed a partial response. Therefore, a more 
effective regimen for hormonal refractory adenocarcinoma of the prostate must be developed. 
                                                   (Acta Urol. Jpn. 35: 415-420,1989)
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対 象 は,Table1に 示 す ご と く,1982年7月 よ り
Table1.Prostaticcancerpatients




































IFM療 法を9例 に,VIP療 法を9例 に,ま た






おのおの2コ ース投与した.な お,再 燃初期にIFM










































































































温 井,ほ か:前 立 腺癌 ・IFM,VIP療 法
Table5。Over-allresponseratc























































判 定 で は,志 田 ら,Karnofsky3),米 国National
ProstaticCancerProjcct(NPCP)4),小山 。斎 藤 班
の 固 形 癌 化 学 療 法 判 定 基 準5)の4者 を 用 い た.
結 果
D自 覚 的 効 果=Table3に 示 す ごと く,IFM療
法 は排 尿障 害 で25%,疹 痛 で44%に 有 効 で あ った.
VIP療 法 は排 尿障 害 で33%,疹 痛 で63%に 有 効 で あ
り,VIP療 法 のほ うが わ ず か にす ぐれ て い る よ うに
思 わ れ た.
2)他 覚 的 効果:Table4に 示 す ご と く,IFM療
法 は原 発 巣 に 対 してII%,ACP値,PAP値,ALP
値 でそ れ ぞ れ33%,50%,14%に有 効 で あ り,骨 シ ン
チ グ ラ フ ィーで は 無 効 で あ った。VIP療 法 は 原発 巣
に 対 し60%,骨 シ ンチで29%,肝 転 移 に50%に 有 効 で
あ った.ACP値,PAP値,ALP値 で は,そ れ ぞ
れ50%,33%,50%に有 効 で あ った.他 覚 的 効 果 に お
い て も,VIP療 法 のほ うが 上 まわ って い る よ うに 思
わ れ た.
3)総 合 効果 判 定'Table5に 示 す ご と く,志 田 ら
の基 準 で は,や や有 効 以上 を有 効 とす る と,IFM療
法 で20%,VIP療 法 で30%の有 効 率 で あ った.Kar-
nofskyの効 果 判 定 基 準 で は,0-C以 上 を 有 効 とす る
と,IFM療 法 でO%,VIP療 法 で30%の有 効 率 で
あ った.NPCPの 基 準 では,stable以上を 有 効 とす
る と,IFM療 法 で50%,VIP療 法 で70%の有 効 率
で あ った,小 山 ・斎 藤 班 の 基 準 で は,PR以 上 を有 効
とす れ ば,IFM療 法 で0%,VIP療 法 で10%の有
効 率 であ った.
4)有効 例 と無 効 例 の比 較lIFM療 法 とVIP療
法 の 症例 を ま とめ て有 効 例 と無 効 例 の背 景 因 子 を 比較
したETablc6に 示 す ごと く,再 燃 まで の期 間 は,有
効 例 で23.7ヵ月,無 効 例 で13.3ヵ月 と,有 効 例 で長 い
傾 向が あ った.組 織 分 化 度は 不 明例 が 多 く,は っ き り
とは しな い が,有 効 ・無 効例 と もに 低 分 化型 が多 く,
高 分 化 型 は 認 め なか った.有 効 例に は,中 分 化型 を2
例 認 め た.
5)副 作 用:Table7に 示 す ご と くIFM療 法,
VIP療 法 を 施 行 した 症 例 とも 全 体 的 に は 問 題 とな る
よ うな副 作 用 は 認 めず,白 血球 減 少 では,VIP療 法
に お け る1,700!m3が最 低 で あ った.し か し,bleo-
mycinl20mgをpeplomycinの代わ りに 使 用 した
1例に の み,致 命的 な 肺 線維 症 が発 生 した.
6)予 後:IFM療 法,VIP療 法 終 了 後 の累 積 生 存
率 をFig.1に示 した.4ヵ 月,5ヵ 月 の時 点 でVIP
療 法 が有 意 に 予 後 良 好 であ った が,全 体 的 に は予 後不








































があったとしている.ま た,布 施らはIFM療 法 と
VIP療 法 を 比 較 して,近 接 効 果 に お いてIFM療 法
の ほ うが優 れ てい る と述 べ て い る.
われ われ の 結 果 も,こ れ らの報 告 と大 差 は な いが,
布 施 ら とは異 な り,VIP療 法 の ほ うがIFM療 法 よ
りや や優 れ て い る よ うに 思 われ た.し か し,PRは1
例 の み で あ り,結 論 づ け る の は 困難 であ る.
IFM,VIP以 外 の薬 剤 に よ る再 燃 前 立 腺 癌 に 対 す
る化 学療 法 で は,単 剤 使 用 の 有 効 率 が,CPMl410)～
53%ii),ADM23i2)～53%13),5-FU2gi4)～36%10),




ADM・CPM・CDDP5024)～7325)などの有 効 率 が報
告 され て い る.こ れ らの結 果 か らは単 剤 使 用 よ り多 剤
併用 の ほ うが 有 効 率 が 高 い と思わ れ る が,あ ま り差 が
な い とす る もの も多 い13・22)。有 効 率 の 高 いrcgimen
で は,73%18),65%25)とい う結果 が あ る が,大 半 の例
でPRは10%前 後 で あ り,前 燃 前 立腺 癌 の化 学 療 法
で は,現 在 の と ころPRを え る のは か な り難 しい よ
うで あ る.
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